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ABSTRACT: Pharmacological effects of Panax ginseng have been demonstrated in cardiovascular system, endocrine secre-

tion and immune system, together with antitumor, anti-stress and anti-oxidant activities. Modern scientific data show pro-

tective effect of ginseng against bone marrow cell death, increased survival rate of experimental animals, recovery of

hematopoietic injury, immunopotentiation, reduction of damaged intestinal epithelial cells, inhibition of mutagenesis and

effective protection against testicular damages, caused by radiation exposure. And also, ginseng acts in indirect fashion to

protect radical processes by inhibition of initiation of free radical processes and thus reduces the radiation damages. The

research has made much progress, but still insufficient to fully uncover the action mechanism of ginseng components on the

molecule level. This review provides the usefulness of natural product, showing no toxic effects, as an radioprotective agent.

Furthermore, the further clinical trials on radioprotection of ginseng need to be highly done to clarify its scientific applica-

tion. The effective components of ginseng has been known as ginsenosides. Considering that each of these ginsenosides has

pharmacological effect, it seems likely that non-saponin components might have radioprotective effects superior to those of

ginsenosides, suggesting its active ingredients to be non-saponin series. These results also show that the combined effects of

saponin and non-saponin components play an important role in the radioprotective effects of ginseng.
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서 언
 

원자력 산업의 급속한 발전 및 평화적 이용에 따라 방사선

은 의료, 농업, 공업 분야 등에서 다양하게 활용되고 있다. 반

면에 핵 안전사고나 핵 테러 공격에 의한 방사선 피폭위험도

증가되고 있다 (Moulder et al., 2004). 이와 같이 방사선의

노출빈도 증가에 따른 방사선 장해와 이에 수반하는 질병 치

료는 중요한 의료문제로 대두되고 있다 (Wang, 1991; Yamini

and Gopal, 2010). 최근 일본의 후쿠시마 원전의 방사성 물질

누출사고로 방사선에 대한 공포감이 세계적으로 확산되고 있

어 방사선 보호제에 대한 관심이 증대되고 있다. 

이온화 방사선은 원자나 분자를 이온화 시킬 만큼 큰 에너

지를 가지고 있기 때문에 피폭된 사람이나 동물의 모든 기관

은 기능장해를 야기 시킨다 (Hosseinimehr, 2007). 방사선 에

너지가 생체조직에 흡수되면 조직 내 구성 분자들 (주로 물

分子)의 이온화 (ionizing) 작용에 의해 유해한 반응성 유리기

들이 과량 생성되고 유리기들은 DNA, 단백질, 세포막과 같은

분자들과 상호작용을 하여 세포 손상 및 세포기능 장애를 일

으키고 결국은 세포사를 유도한다 (Nair et al., 2001). 특히

DNA 손상은 세포사의 가장 주된 요인이 된다 (Karbownik et

al., 2000; Hosseinimehr, 2007; Yamini and Gopal, 2010).

방사선에 의한 세포사의 주요 기전 중의 하나는 DNA를 공

격하여 장해를 유발하는 활성 산소종의 발생이다 (McBride et

al., 2004; Moller et al., 2004). DNA가 손상을 받으면 세포

사멸, 줄기세포 풀 (pool)의 고갈, 생체기관계 (organ system)

의 기능장애를 유발하고 고 (高) 선량의 방사선에 피폭되면 생

물체는 죽게 된다. 또한 많은 량의 방사선에 노출되면 조혈계,

위장관계, 그리고 중추신경계에 손상을 초래한다 (Prasad,

1995; Yamini and Gopal, 2010).

방사선 장해는 피폭선량과 부위에 따라서 나타나는 장해의

종류와 시기가 다르다. 장해는 수 주간 이내에 발현되는 급성

장해와 수년이나 수십 년 후에 발증되는 만성적 장해로 구분
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된다 (Yonezawa, 1985). 급성장해는 주로 조혈기능 장애와 이

에 수반되는 면역기능 장해, 소화관이나 생식선 손상, 중추신

경계 장애, 간이나 기타조직의 손상, 그리고 일반전신 장해 등

이 있다. 만성적 장해로는 암 발생을 비롯한 백내장, 피부장

해, 수명단축 (노화촉진) 등에 영향을 미친다. 또한 유전적 영

향으로는 생식세포에 영향을 미쳐 염색체 이상과 유전적 돌연

변이의 유발 등에 대한 영향이 있다 (Yamini et al., 2010). 

방사선 보호제로 개발된 합성약제들은 부작용 때문에 임상

적 사용이 제한되고 있어 부작용이 적은 천연물에 대한 관심

이 모아지고 있다 (Jagetia, 2007). 또한 방사선 장해의 경감과

회복에 관련되는 조혈기능 장애의 방어 효과를 비롯한 항산

화, 항염증, 세포증식, 항구토 등의 약리적 효과를 지닌 식물

과 그 성분에 대한 효과 검색이 이루지고 있다 (Arora et al.,

2005). 

고려인삼은 생체의 저항력을 높여 외부로부터 침입하는 물

리적 (추위나 더위 등), 화학적 (각종 독성물 노출 등), 그리고

생물적 (세균이나 virus 등) 스트레스를 방어하여 비정상적 신

체조건을 정상화 시키는 작용이 있다 (Brekhman and

Dardymov, 1969). 또한, 중추신경계, 내분비계, 면역계 그리고

심혈관계 등에 대한 다양한 효능이 점차 밝혀짐에 따라 그 응

용이 확대 되고 있다 (Nam, 1996, 2002, Jia, et al., 2009b).

본 총설은 미국 NCBI PubMed database (http://www.ncbi.

nlm.nih.gov/ sites/entrez/)와 Elsevier databases (http://www.

sciencedirect.com/)로부터 최근까지 검색된 연구논문 (search-

keyword:ginseng/radioprotective, herb/ medicinal plant/radio-

therapy 등)과 인삼전문 학술지인 고려인삼학회지를 비롯한

research reports, review articles, web sites 등에서 수집된 인

삼의 방사선 보호 활성과 관련된 연구문헌 등을 바탕으로 고

찰하였다. 

많은 연구자들의 다양한 실험적 연구를 통하여 인삼추출물

과 그 성분이 방사선의 피폭 장해증상의 경감과 보호 및 회복

촉진 효과가 있음이 검증되었다. 따라서 본 총설은 방사선 장

해와 관련된 인삼의 약리효능과 건강 기능성의 평가와 연구

발전, 그리고 인삼의 활용성 제고를 위한 학술정보에 도움을

주고자 한다. 

실험적 연구를 통한 인삼의 방사선 방어 효과
 

1. 방사선 조사 실험동물의 생존율 증가 효과

방사선의 급성적 신체장애에 대한 효과 판정은 일반적으로

설치류의 30일 생존율로 평가 한다 (Jagetia, 2007). 인삼의

방사선 보호효과는 구소련의 Brekhman 등 (1960)이 최초로

보고하였다. 마우스에 X-선 400렌트겐 (R)을 조사 한 후 1개

월간 인삼 물 추출액 (PGE)을 투여하면 30일 후 생존율이

30% 증가되고 2개월간 연속적으로 60Co γ-선을 조사한 (합계

3,000 R) rat에 인삼추출물을 연속 투여하면 평균생존일수가

86일 연장되었다 (Yonezawa, 1985). Takeda et al., (1981)의

연구결과 X-선 720R을 조사한 실험동물에서 방사선 조사 1-

2일전 인삼추출물 투여군이 생존율이 가장 높았으나 방사선

조사 24시간 후 투여군에서는 거의 효과가 없었다. 인삼추출

물의 마우스 복강투여 (i.p.)에 의한 30일 생존율은 투여량의

증가에 따라 증가하였다. 

또한 60Co γ-선, 6.5 Gy를 전신조사 한 마우스에 홍삼 총

사포닌 분획물과 지용성 분획물을 투여 (i.p.)하면 30일 생존

율은 각각 57%, 40%로 현저히 증가하였다 (Kim et al.

1998a). 60Co γ-선 (7-11Gy) 조사 30일 후의 반치사선량

(LD50/30)에 의한 방어효과는 인삼 뿌리 전체의 물 추출물이 탄

수화물, 단백질, 사포닌 분획물보다 방어효과가 가장 우수하였

다 (Zhang et al., 1987). 최근 Verma 등 (2010)의 마우스

실험에서 치사선량 (8Gy)의 γ-선에 대한 30일 생존율은 대조

군이 17일째 모두 죽었으나, 인삼추출물 10, 15, 20, 25, 40,

50㎎/㎏을 방사선 조사 전 5일간 연속적으로 경구투여 (p.o.)

한 결과 각각 28, 43, 60, 89, 50, 45%로 25㎎ 투여량에서

가장 높은 생존율을 보였다. 

한편, 8 Gy γ-선 마우스의 방사선 단독 조사 대조군은 식

욕감퇴, 설사, 체중감소, 무기력, 탈모 등의 방사능증을 보이고

30일 생존율은 30%였으나 조사 전 4일간 인삼 추출물의 투여

군 (인삼엑스 건조분말 10㎎/㎏, i.p.)은 방사능증이 거의 관

찰되지 않았고 80%의 생존율을 보였다 (Kumar et al. 2003).

방사선 골수사 (骨髓死) 조사선량인 7~9 Gy의 γ-선 피폭

마우스의 30일 후의 반치사선량 (LD50/30)으로 계산된 DMF

(dose modifying factor)를 지표로 인삼추출물의 방호효과를 조

사하였다. 인삼 추출액의 비사포닌 분획물 (non- saponin

fraction)의 투여군은 비투여군에 비해 생존율이 현저히 증가하

였고 DMF 수치는 1.31로 증가하였다 (Tanaka, 1989). 또한

인삼 다당체 성분의 일종인 산성 다당체 (acidic poly-

saccharide of Panax ginseng: APG, 일명 ginsan)를 방사선

조사 전에 투여 (100㎎/㎏, i.p.)한 경우 LD50/30은 10.93 Gy

로 대조군 7.54 Gy 보다 증가하였고, DMF는 1.45 이었다.

투여시기 별 효과는 방사선 조사 후 15분 또는 3시간, 24시간

후 보다는 조사 24시간 전 투여가 효과적이었다 (Song et

al., 2003). 

일반적으로 천연물보다는 합성물질의 DMFs가 높다. Thiol

계 합성물질로 개발된 amifostine (WR-2721)은 DMF 2.0 이

상으로 강력한 방호효과를 나타내지만 강한 부작용을 유발 할

수 있어 임상적 응용이 제한되고 있다 (Arora et al., 2005).

2. 골수사에 대한 방호효과와 조혈계 손상의 회복 촉진

방사선 피폭에 의한 사람의 조혈기관에 대한 급성적/만성적

장해현상은 원자폭탄 피폭 생존자 (Finch, 1987), 방사선 요법
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을 시행한 사람 (Adams, 1984), 원자력방사선 사고 (Gale et

al., 1990; Lee et al., 2005b)로 방사선에 노출된 사람에서

관찰되었다. 

조혈계는 세포 교체 (cell turnover)가 활발하기 때문에 신체

중에서 방사선에 가장 민감한 조직 중의 하나이므로 비교적

저 선량의 급성적 방사선 피폭에도 영향을 받는다. 이는 골수

세포 생성 감소를 통해서 뿐만 아니라 성숙세포의 사멸을 통

해서 감소가 일어난다 (Whitnall et al., 2000; Hosseinimehr

et al., 2006; Zhou et al., 2005).

사람의 경우 7 Gy 정도의 방사선 조사에 의한 급성적 사망

의 경우는 조혈장기 (골수, 비장, 흉선, 림프절 등)의 장해가

주요인으로 알려지고 있다 (Takeda, 1983). 이는 중성구의 수

적 감소로 인한 기회감염에 의한 패혈증으로 사망하고 혈소판

감소증과 출혈동반, 그리고 림프구의 세포사멸과 생성 부족으

로 인한 적응면역계 결함으로 악화 된다 (Whitnall et al.,

2000). 골수사에 대한 인삼 방호 효과는 사포닌분획보다는 비

사포닌 분획물이 더욱 강한 효과를 보였고, 혈액상을 조사한

결과 비사포닌 투여군에서 혈소판수의 유의한 회복효과가 관

찰되었다 (Tanaka, 1989). 

또한, 인삼 추출물의 열안정성 분획물을 X-선 조사 후 1회

투여 (2㎎/mouse, i.p.) 한 결과 X-선 조사 후 10일부터 마

우스의 골수 중 조혈모세포 (CFUs)와 혈소판 전구세포인 거

핵세포 (megakaryocyte)의 회복이 촉진되고, 분변 중 잠혈 (潛

血) 출현이 현저히 감소되었다 (Yonezawa et al., 1985). 이러

한 결과는 인삼이 방사선 조사에 의해 손상된 혈소판 신생과

조혈작용의 회복을 촉진하고 출혈을 방지함으로써 골수사를

방어하는 효과를 나타낸다는 것을 시사하였다. 골수세포 배양

시험에서 방사선 조사 (1 Gy) 24시간 전에 APG을 첨가한 경

우 골수세포의 생존율 증가효과가 관찰되었으며, 면역반응에

관여하는 cytokine IL-12 함량도 증가되었다 (Kim et al.,

2007). 또한 APG를 복강투여하고 24시간 후 5 Gy γ-선을 전

신조사 한 4일 후 마우스의 골수세포 수는 대조군에 비해 현

저히 증가되었다. 방사선 피폭마우스의 대조군에 비해 APG

투여군 (100㎎/㎏, i.p.)은 혈소판, 림프구, 순환 중성구, 과립

세포-대식세포 집락형성세포 (GM-CFC), 비장세포, 골수세포

등의 수가 증가하였다. 또한 APG는 조혈기능 회복에 필요한

내생적 cytokine인 IL-1, IL-6, IL-12의 생성을 유도하고, Th1

세포기능을 증강시켰다. 최근 방사선 피폭 (6 Gy, γ-ray) 마우

스의 혈액상에 인삼추출물이 골수 적혈구 생성세포의 보호 효

과를 시사하는 적혈구, 혈색소, 적혈구 용적율이 유의하게 증

가시키는 효과가 관찰되었다 (Verma et al., 2010). 

3. 면역기능의 방어 효과 

방사선 요법 (Radiotherapy)은 암의 유용한 치료법이지만 조

혈기능 장해와 면역기능 억제와 같은 부작용을 유발한다. 항

암요법에 있어서 방사선 보호제의 개발은 매우 중요하다. 현

재 aminothiol 계 합성화합물인 amifostine (WR-2721)이 미

국 FDA의 승인을 받아 암의 방사선 요법과 항암화학요법의

세포보호제로 사용되고 있다 (Santini et al., 1999). 그러나

amifostine은 심각한 부작용을 가지고 있어 임상적 사용이 제

한되고 있다 (Arora et al., 2005; Rades et al., 2004). 따라

서 부작용이 적은 천연물 유래의 방사선 보호제의 개발이 강

조되고 있다. 

방사선으로 인한 손상은 골수에서 생성되는 조혈계 손상의

원인이 되어 말초 혈액 림프구의 소실을 일으키는 면역 억제

작용을 유도한다. 이로 인해 방사선에 피폭된 동물은 병원체

의 감염에 대해 면역반응을 일으키지 못하고 죽음에 이르게

된다 (Pecaut et al., 2001). 따라서 조혈세포와 면역세포의 재

생성에 의한 면역세포수의 회복은 방사선 조사 후 회복에 중

요한 역할을 한다 (Zhou and Mi, 2005). 

인삼의 수용성 물질로서 “ginsan”으로 명명된 APG

(10,000-150,000 Dalton)는 면역조절작용과 세포증식억제효과

를 가지고 있다. 성분구성은 여러 개의 당부분 (sugar moiety)

과 uronic acid, 단백질 (5% 이하)를 포함하고 있다 (Lee et

al., 2009c). 특히 “ginsan”의 면역증강효과가 주목되고 있다

(Kim et al., 1998b; Shim et al., 2007). APG는 비장세포

배양시험에서 Th1-type (IL-2, IL-12, IFN-γ)과 Th2-type

(IL-4, IL-5, IL-10), pro-inflammatory cytokines의 mRNA

발현을 유도하는 자극제로서 효과를 나타내었다. 마우스에 감

마선을 전신 조사하기 24시간 전에 APG를 투여한 경우 감마

선조사에 의해 억제된 비장세포의 Th1 cytokine인 IFN-γ

mRNA의 발현을 회복시켰다. 또한, APG는 T-림프구의 기능

적 활성을 회복시켰으나, 정상대조군 이상으로 활성화시키지

는 않았다. 

마우스에 7 Gy의 방사선 조사 24시간 전에 APG를 투여군

은 방사선 조사 후 10일째에 비장조혈세포 집락수 (CFUs)가

5.8개에서 8.3개로 증가하였다 (Kim et al., 2008). 이미 내

인성 CFU-S의 수적 증가와 방사선 보호제를 처리한 마우스

의 생존율과는 높은 상관관계를 가지고 있다는 것이 보고되

었다 (Kinnamon et al., 1980). APG의 병행투여군은 방사

선 단독 조사 대조군에 비해 50% 이상의 DNA 손상 감소

효과를 보였고, 비장세포의 세포사는 대조군 17.0%, APG 병

행투여군 11.7%로 세포사가 현저히 감소되었다. 또한, APG

병행군에서 면역세포인 비장세포 증식능도 증가하였다. 이상

과 같이 APG는 방사선 조사 마우스에서 골수세포와 비장세

포의 조혈 및 면역세포의 수적 증가와 기능적 활성을 증가

시키는 효과를 보여 감마선 조사로 인한 면역억제의 개선을

위한 좋은 후보물질로 제안되었다 (Han et al., 2005a; Kim

et al., 2008).
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4. 소화관 점막세포의 손상 경감 효과 

방사선 조사에 의한 위장관 특히 소장의 손상은 암 치료법

시행 환자에서 흔히 일어나며 치료 효과를 제한하기 때문에 방

사선 요법에서 매우 중요한 문제이다. 소화기계 점막은 증식·

재생속도가 빠른 조직으로 방사선에 민감하여 방사선에 의한

급성 장해는 이들 조직의 손상을 유발하며 이로 인해 위장관

방사선 증후군 [gastrointestinal (GI) radiation syndrome]이 발

생한다. GI 증후군은 조혈증후군 보다 고 선량의 방사선에 의

해 유도되며 (Hosseinimehr, 2007), 주요 증상으로는 위장관

출혈, 내독소 혈증, 세균 감염, 식욕부진, 메스꺼움, 구토증, 설

사, 전해질과 체액의 소실 등이다 (Somosy et al., 2002). 더

욱이 소장 점막은 방사선에 대한 반응이 조기에 나타나 표피

괴사가 일어나고, 특히 소장움 (crypt: 小囊腺)은 방사선에 민

감하여 방사선에 의한 재생조직 손상의 지표로 이용되고 있다

(Jagetia, 2007). 

Kim et al. (2001)의 연구결과, 60Co γ-ray에 대한 소장 소

낭선 세포의 생존수는 인삼추출물 투여 (50㎎/㎏, 조사 전

36 및 12시간 전 2회 i.p.)로 방사선 단독 조사 대조군에 비

해 35~87% 증가하였다. 소낭선의 세포사 (apoptosis)는 인삼

추출물 투여로 24~41% 감소되었으며, 방사선 조사 후 30분

인삼추출물 투여 군에서는 전 투여보다 감소효과가 적었다. 이

러한 효과는 실험적 방사선 보호제로 알려진 DDC (diethyl-

dithiocarbamate)와 거의 대등하였다. 또한 13 Gy의 X-선을

전신 조사 전 홍삼추출물 투여로 소낭선의 생존율이 약 1.5배

증가하였다 (Sin et al., 2007). 

인삼추출물 (70% ethanol Ext)과 Rc, Rd, Re 등을 각각

50㎎/㎏씩 방사선 조사 전 36시간과 12시간 2회 투여 (i.p.)

에서 소낭선 세포의 생존율과 세포사에 대하여 보호효과가 인

정되었으며 그 효과는 인삼추출물이 가장 우수하였다 (Lee et

al., 2006). 최근 박 등 (2011)은 60Co γ-선 전신조사 (7 Gy)

마우스의 소장 병변에 대한 APG의 효과연구에서 APG 비투

여군은 소장 점막 융모 (villi)의 길이가 짧아지거나 융합, 소

낭선 세포의 수적 감소 등이 관찰되었으나 APG 투여군에서

는 융모의 길이가 길어지고 소낭선 세포의 생존율이 증가되

었다. APG의 투여군에서는 세포사멸을 억제하는 Bcl-2 단백

질 (anti-apoptotic proteins) 발현이 증가되고 세포사멸을 촉진

하는 p53과 Bax 단백질 (pro-apoptotic proteins) 함량은 감

소되었다. 

5. 방사선으로 유도되는 산화적 스트레스의 방어 효과 

이온화방사선은 활성 산소종의 생성을 증가시켜 세포내 산

화적 스트레스를 일으켜 DNA 손상에 의한 세포사를 유도한

다 (Lee et al., 2010). 생체조직을 통과한 이온화 방사선은

세포내 물과 상호작용을 하여 유해한 활성 산소종을 생성한다

(Hosseinimehr, 2007). 이러한 세포환경으로부터 유리기를 제

거함으로써 방사선에 의해 유도되는 여러 가지 장해현상을 방

어할 수 있다 (Verma et al. 2010). 인삼의 항산화 활성과 유

해한 자유 라디칼 소거활성에 대한 많은 연구결과들이 제시되

었다 (Keum et al., 2000; Kim et al., 2002b; Kitts et al.,

2000b; Zhang et al., 1996). 

김 등 (1998a)의 60Co γ-선 (6.5 Gy)의 전신 조사 마우스

시험에서 홍삼의 사포닌 분획물 (200㎎/㎏, i.p.)과 지용성

분획물 (200㎎/㎏, p.o.)을 방사선 조사 24시간 전에 투여한

결과, 간 지질과산화물 (MDA)함량은 대조군에 비해 각각

17%, 11% 감소하였다. 항산화 효소인 SOD, catalase,

glutathione peroxidase 활성은 대조군에 비해 총사포닌 투여군

이 각각 24%, 10%, 13% 증가하였다. 지용성 분획물 투여군은

SOD 활성만이 12% 증가하였다. 항산화 물질인 glutathione 함

량은 홍삼 사포닌 분획물과 지용성 분획물 투여군에서 각각

26%, 12% 증가하였다. 방사선 피폭 마우스의 생존율도 홍삼

총사포닌 분획물과 지용성 투여군은 대조군에 비하여 각각

47%, 30% 증가하였다. 

홍삼추출물을 감마선 조사 24시간 전에 투여 (5.5㎎/mouse,

1회, i.p.)할 때 감마선 6 Gy를 전신 조사 후 21일째 마우스

신장 (腎臟)의 항산화효소 (SOD, catalase, peroxidase)활성의

저하와 지질과산화의 상승을 억제하는 효과가 관찰되었다

(Kim et al., 1994). 최근 인삼의 수용성 추출물을 연속 5일간

투여 (25㎎/㎏, p.o.) 한 후 60Co 감마선 6 Gy를 전신 조사

한 마우스 실험에서 인삼투여군은 대조군에 비해 생존율이 증

가하였고, 혈액 및 간의 지질과산화 함량의 감소와 간과 혈액

중 glutathione 함량도 증가하였다 (Verma et al., 2010).
60Co γ-ray (4.5 Gy)를 전신조사 24시간 전에 ginsan을 투여

(100㎎/㎏, i.p.)한 결과 마우스의 SODs와 GPx의 효소활성이

증가되고, 방사선 조사로 HO (heme oxygenase) 활성과 NP-

SH (non-protein thiol) 함량의 증가 (약 1.5배 증가)가 저하되

었다 (Han et al., 2005b). 

6. DNA 손상 방어 및 돌연변이 억제효과 

고선량의 방사선 노출은 사망 요인이지만 핵 염기 손상, 교

차결합, DNA 단일 혹은 이중 사슬 파괴 등의 DNA 병변을

유도한다. 그러나 부적절하게 수복된 DNA는 염색체 이상과

유전자 돌연 변이 및 암을 유발하는 병변으로 이어 진다

(Hosseinimehr, 2007). 세포질 분열차단 림프구[Cytokinesis

blocked (CB) lymphocytes]에서 발생된 소핵 (micronuclei:

MN) 측정은 방사선 피폭 유무를 평가하는 신속 간편한 방법

으로 이용되고 있다 (Fenech et al., 1985, 1990; He et al.,

2000). 이 등 (2004)은 세포질 분열차단 림프구 (Catena et

al., 1996)를 이용한 소핵시험 (Mn test) 결과 말초혈액 림프

구 (PBL)에 1, 2 Gy의 137Cs γ-선을 단독 처리의 경우는

MN 생성이 현저히 증가하였으나 인삼 물 추출물 처리에 의
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해서는 농도 의존적으로 감소되었다. 더욱이 PBL에 24시간 동

안 2,000㎍/㎖ 농도 처리에서도 MN 생성에 의한 세포유전학

적 역효과는 발견되지 않아 안전성이 있는 것으로 평가되었

다. 이와 같이 인삼 물 추출물은 137Cs 감마선 조사에 의한

사람 말초혈액의 소핵생성을 방어하는 효능이 in vitro에서 관

찰되었다. 

포유류 세포의 휴지기 (interphase mammalian cells)에서

MN형성은 방사선 조사에 의한 염색체 손상 정도를 평가하는

생물지표로 이용된다 (Fenech et al., 1985, 1990). 최근 미국

삼 엑기스에 대해서도 137Cs 조사 림프구의 MN 발생 감소효

과가 보고되었다 (Lee et al., 2008, 2010). 그러나 이러한 추

출물을 직접 배지에 처리한 in vitro 실험결과가 in vivo에서

그대로 적용될 수 있을 것 인지는 금후 연구가 추진되어야 할

것이다. 또한, 마우스 골수세포의 소핵시험에서 ginsan (MW

2,000 kDa)의 방사선 조사 유전독성에 대한 보호효과가 보고

되었다 (Ivanova et al., 2006). 감마선 조사 전 30분과 후

15분에 ginsan 투여 (100, 200, 300 ㎎/㎏, 1회 i.p.)한 결과

모든 투여용량에서 MN PCE 발생빈도가 감소되었다.

마우스에 60Co γ-선 조사 전후에 인삼 물 추출물과 알칼로

이드 분획물을 경구 투여한 결과 공장 (空腸)의 생존에 보호

적 효과를 보였다 (Kim et al., 1993). 방사선 조사에 의해

유도되는 비장 림프구의 소핵 발생 빈도 역시 인삼 물 추출물

과 알칼로이드 분획물의 전처리로 감소를 보였다. 인삼의 물

추출물은 방사선 보호제로 알려진 DDC의 효과에 상당하는 방

사선 보호효과를 보였다. 또한, 인삼 단백질분획 (G I)에서도

CHO (Chinese hamster ovary)-K1 세포주 배양시험에서 자외

선 (UV) 조사로 손상된 DNA의 회복 능력을 촉진하는 효과

가 보고되었다 (Kim and Choi, 1992).

7. 생식세포의 손상 방어 효과 

고환과 난소 등 생식세포는 방사선 피폭에 취약하며, 방사

선은 세포막의 지질과산화와 세포막의 투과성을 변화시킨다.

Pande et al., (1998)은 방사선 조사 (8 Gy) 30분전에 인삼

물 추출물 (powder form)을 투여 (10, 20㎎/㎏, 4일간, i.p.)

한 마우스는 생존율의 현저한 증가 (대조군 30% 대비 인삼투

여군 80%)와 방사선 조사로 인한 고환 정자세포의 손상과 체

중감소가 현저히 줄어드는 것을 관찰하였다. 

감마선 (8 Gy)을 조사한 마우스의 고환세포에서는 지질과산

화 (LPO)와 산성포스파타제 (Acid phosphatase: ACP) 효소

활성은 증가하고 알칼리 포스파타제 (alkaline phosphatase:

ALP) 활성은 저하하는 것이 관찰되었다. 그러나 방사선 조사

전 인삼추출물 투여군의 경우는 LPO와 ACP는 저하하고,

ALP는 증가효과를 보였다 (Kumar et al. 2003). ACP는 리

소좀 내에 존재하며, 방사선은 리소좀 막의 지질과산화를 유

발하며, ACP 활성 증가는 리소좀 막의 파괴에 기인된다.

ALP는 세포의 성장과 분화 및 정자 생성 과정에도 관여하는

것으로 알려지고 있다. 

8. 모낭 손상의 회복 촉진 효과 

모낭 (hair follicle)은 방사선에 매우 민감하며, 비교적 적은

양의 방사선 조사에 의해서도 상해를 받는다. 암의 방사선 요

법 시 조사부위에 탈모가 생긴다. 모낭의 모수질 (medulla of

hair) 세포수를 측정하는 것은 방사선 장해의 하나의 지표로

이용될 수 있다. 
137Cs 감마선 조사 전 마우스에 인삼의 물 추출물을 복강

또는 경구 투여 할 때 DNA가 단편화된 세포수의 감소를 보

여 세포사를 억제하는 효과가 관찰되었고, 단위길이 당 모낭

수질세포수의 증가를 보였다. 또한 인삼추출물의 투여 경로별

효과는 경구보다는 복강투여가 더욱 효과적이다 (Kim et al.,

1998c). 한편, 마우스 모낭 기관배양에서 ginsenoside Rb1과

Rg3가 발모 촉진 효과를 보였다 (Matsuda et al., 2003). 

최근 탈모 생쥐 (hairless mice)의 자외선 (UV) 조사에 의

한 피부손상에 대해 홍삼 추출물 또는 피부도포 처리군은 대

조군에 비해 피부 주름의 개선과 피부 종양 발생의 감소 및

피부암 발생을 지연시키는 효과를 보였다 (Lee et al.,

2009a). 홍삼 추출물에 의한 UV 보호기전은 DNA에 손상을

주는 유리기의 소거작용 또는 간접적으로 항산화 효소의 증가

와 관련이 있다고 본다. 아울러 인삼의 광보호 작용은 인삼

성분의 면역조절기능과 관련될 수도 있을 것으로 여겨진다

(Lee et al., 2009a).

 

인삼의 방사선장해 보호 활성 성분과 작용기전 

1. 비 (非)사포닌계의 방사선 장해 방어 활성 성분

Takeda et al. (1982, 1983)은 마우스, 랫드, 기니픽을 이용

한 동물시험에서 인삼추출물은 X선 조사에 의한 생존율의 증

가, 골수세포 보호 및 회복 촉진 등 방사선 방어효과를 확인

하였다. 이러한 효과를 나타내는 성분은 비사포닌계 성분으로

열안정성 단백질 (heat stable protein) 혹은 당단백질 (또는

펩티드)로 추정되었다 (Yonezawa et al., 1981, 1985). 특히

열안정성 단백질의 인삼 중 함량은 부위별로는 피층보다는 목

질부 (xylem)에, 미삼보다는 주근 (主根)에, 그리고 인삼 종류

별로는 고려인삼이 미국삼이나 중국의 전칠삼 (田七參) 보다

함량이 높다 (Park et al., 1988; Yun, 2002). 또한 인삼단백

질 (분획물)은 X-선이나 감마선 조사 마우스의 생존율 증가

(Kim and Han, 1985)와 DNA 손상의 방어와 회복 촉진 효

과 (Kim and Choi, 1992)가 있으며 유효 단백질 분획의 분

리 정제와 부분적 구조들이 밝혀지고 있다 (Kim and Park,

1988; Kim, 1990). 

60Co γ-선을 전신 조사한 마우스의 공장 소장움 생존시험과
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Table 1. Radioprotective activities of ginseng and its components against radiation damages.

Ginseng
components

Dosage† and route‡ Dose§

IR (Gy)
Test¶

system
Effects and Mechanisms Ref.

Ginseng
thermostable
fraction

2 ㎎/mouse
(immediately after IR) i.p.

525R
x-ray
650R
(x-ray)

mice
↑blood forming stem cells (10day-CFUs) 
↑megakaryocyte counts
↓ fecal occult blood appearance

Yonezawa et al., 
1985

Acidic
polysaccharide
(ginsan)

100 ㎎/㎏, b.w.
(24 hr before IR) i.p.

5.0 Gy 
(γ-ray)

mice
↑viability of bone marrow cells
↑ IL-12, MHC class level
↑CD4+lymphocytes proliferation

Kim et al., 2007

Ginsan 
100 ㎎/㎏, b.w.
(24 hr before IR) i.p.

4.5 Gy
(γ-ray)

mice
↑bone marrow cells, spleen cells, GM-CFC,
   circulating neutrophils,lymphocytes, platelets
↑ IL-1, IL-6, IFN-γ, IL-12,Th1 function

Song et al., 2003

Ginseng water 
extract

25 ㎎/㎏, b.w./ day, p.o.
(5 consecutive days 
before IR)

6.0 Gy mice

↑erythrocyte count, hemoglobin, hematocrit in
   peripheral blood.
↑glutathione levels in serum /liver
↓ lipid peroxidation level

Verma et al., 
2010

Ginsan 
100 ㎎/㎏,b.w.
(24 hr before IR) i.p.

4.5 Gy mice
↑ restore mRNA expression of cytokines (in vitro)
↑ restore Th1 T lymphocytes function (in vivo)

Han et al., 2005a

Ginsan 
10 ㎎/㎏, b.w.
(-18 hr and +1hr IR)# i.p.

7.0 Gy*
2 Gy**

mice 
- ESCA, 
- Comet assay) 

↑endogenous colony forming units (CFUs)
↑proliferation and recovery of splenocytes
↓apoptotic cells in splenocytes (DNA damage)

Kim et al., 2008

Red Ginseng
extract

50 ㎎/㎏, b.w.
(-36 hr and+18 hr IR)# i.p. 

12 Gy
6.5 Gy

mice
-JCA
-ESCA

↑ jejunal crypt survival 
↑endogenous spleen colonies

Kim et al., 2001

Sun ginseng 
extract

60 ㎎/㎏,b.w,
(1 hr, 12 hr, 36 h before IR) 
i.p.

13 Gy
mice
-JCA 

↑ jejunal crypt cell survival, WBC, lymphocytes,
   neutrophils
↑Weight of spleen and thymus 
↓ALT (alanine transaminase) , AST (asparate 
   transaminase)

Sin et al., 2007

Ginseng 70% 
ethanol Ext. 
and Ginsenos-
ides

50 ㎎/㎏, b.w. (36 hr and 
12 hr before IR) i.p.

6.5 Gy
2.0 Gy

mice
-JCA
-ESCA
-Apoptosis 
assay

↑ jejunal crypts survival (PG*, Rc, Rd) 
↑endogenous spleen colonies (PG*, PD**, Rd, Re)
↓apoptosis in itesinal crypt cells (PG*, PD**, Rb2,
   Rc, Re, Rg1)

Lee et al., 2006

Ginsan 
10 ㎎/㎏, b.w. 
(24 hr before IR) i.p.

7.0 Gy
2.0 Gy

mice 
-Crypt 
regeneration 
assay 
-Apoptosis 
assay

↑crypt cells survival 
↓apoptotic cells in the intestinal crypt cells 
↓ level of pro-apoptotic protein p53 and Bax;
↑anti-apoptotic protein Bcl-2 

Park et al. , 2011

Ginseng water 
Ext. powder 

0,100,500,1500, 2000 

ug/㎖ (24 hr before IR)

1.0 Gy
2.0 Gy
(ex vivo

radiation)

HPBLs***
-CB MN 
assay****

↓MN yields in HPBLs (concentration-dependence) 
   (no cytogentic effect on HPBLs at concentrations
   up to 2000ug/ml by CBMN assay)

Lee et al., 2004

Ginsan 
100, 200, 300 ㎎/㎏, b.w. 
(-30 min, +15 min IR )# 
i.p.

1.5 Gy

mice
- MN assay
 (in bone 
marrow) 

↓ frequency of MNPCE (dose-dependence)
↑MNPCE
↓PCE/NCE ratio 

Ivanova et al., 
2006

GWE and 
Alkaloid 
fraction (AL-Fr)

GWE:2.0 ㎎/㎖ of drinking 
water
AL-Fr: 5.4mg /mouse, p.o.

15 Gy
 3 Gy

Mice
- jejunal crypt 
assay
- Mn assay 
(spleen 
lymphocytes)

↑ jejunal crypt survival 
↓MN in spleen lymphocytes (DNA damage)

Kim et al., 1993
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내생적 비장 집락형성 시험 등에서 인삼추출물 (70% ethanol

ext.)과 개별 ginsenosides 투여군에서 방어효과가 관찰되었으

나 인삼 추출물 효과가 더 우수하였다 (Lee et al., 2006). 또

한 Zhang et al., (1987)의 인삼 분획별 방사선 조사 생존율

비교에서도 사포닌 분획물보다는 인삼의 물 추출물의 효과가

우수하였다. 

더욱이 ginsan으로 명명된 인삼의 APG는 방사선 조사 마우

스에서 골수 및 비장세포에서 조혈 및 면역세포의 증가효과

(Song et al., 2003)와 방사선 조사로 저하된 신장 세포의 항

산화 방어시스템의 조절 (Han et al., 2005b), 저하된 IFN-γ

의 회복을 촉진하였다 (Han et al., 2005a). 또한, APG는 방

사선 조사 마우스의 DNA 손상의 회복 촉진과 세포사의 경감,

조혈 세포의 재생 촉진, 면역세포의 기능을 촉진하는 효과를

보였다 (Kim et al., 2008). 이러한 결과를 통해 APG는 방사

선 방어물질로 사용 가능성이 시사되었다. ginsan은 인삼 물

추출물의 에탄올 불용성 분획물로부터 정제한 다당류의 복합

체로 α (1→ 6)glucopyranoside와 β (2→ 6)fructofuranoside

가 5:2 (molar ratio)로 구성된 평균 분자량은 2,000 kD 정도

이다 (Han et al., 2005a). 

한편 최근 랫드의 소장 상피세포 (IEC-6 cell) 배양실험을

통해 γ-선조사로 유도되는 세포사에 대한 G-Rd의 방어 및 회

복효과와 그 효과 작용기전이 보고되었다 (Tamura et al.,

2008). 그러나 ginsenoside Rd의 이러한 in vitro 처리농도

(2.5-40 uM)가 in vivo에서 적정한 생리적 농도가 될 수 있을

것인지는 예측이 어렵다. 왜냐하면 최근 인삼의 경구투여 시

장내세균에 의해 소화된 ginsenosides의 대사체가 혈중에 흡수

되어 약효를 발휘한다고 알려져 있기 때문이다 (Hasegawa et

al., 2004; Bae et al., 2004; Lee et al., 2009b). 

이상에서와 같이 인삼 추출물, 추출 분획물, 그리고 순수분

리된 개별 ginsenoside 들을 이용한 실험적 연구에서 인삼의

주요 약리활성분으로 알려진 사포닌 성분 (ginsenosides) 보다

는 인삼의 물 추출물, 그리고 다당체 또는 단백질 분획에서

효과가 더 우수한 것으로 보고되었다. 특히 인삼의 물 추출물

은 배당체 성분인 triterpene dammmarane 구조의 ginseno-

sides를 포함하여 당류, 단백질, 펩티드, 아미노산, 페놀화합물,

무기질 등이 함유된 혼합물이다. 더욱이 인삼 물 추출물 중

ginsenoside 함량을 고려하면 인삼의 방사선 보호효과는 단일

성분 보다는 복합성분에 기인될 것으로 보이며 주된 성분은

Table 1. Continued

Ginseng
components

Dosage† and route‡ Dose§

IR(Gy)
 Test¶

system
Effects and Mechanisms Ref.

Red ginseng 
Extract

5.5 ㎎/mouse
(24hr before IR) i.p.

6.0 Gy
 mice
- cytosol fraction of
  kidney 

↑Cu/Zn-SOD, Mn-SOD, Catalase, peroxidase
↓ level of malondialdhyde (MDA)

Kim et al., 1994

Ginsan 
100 ㎎/㎏, b.w.
(24 hr before IR) i.p.

4.5 Gy
 mice
- homogenized
  spleen tissues

↑DPPH radical scavenging activity
↑Mn-SOD and catalase level 
↑glutathione peroxidase (GPx) mRNA level 
↑SODs and GPx transcription

Han et al., 
2005b

Ginseng Extract 
10 ㎎/㎏, b.w. 
(before IR) i.p.

8.0 Gy
 mice
- testicular tissue

↓Radiation Sickness
↓acid phosphatase and lipid peroxidation
↑alkaline phosphatase activity

Kumar et al., 
2003

Ginseng water 
extract

0.3 ㎎/mouse or 2 ㎎/㎖ 
of drinking water
(before IR) i.p./p.o.

2.0 Gy
3.0 Gy

 mice 
↑Number of medullary cells in the hair follicles
↓apoptosis of medullary cells 

Kim et al., 
1998c

Ginsenos-ide 
Rd

0, 2. 5, 10, 20 µM
(-24 hr or + 1 hr IR)#

20 Gy
(cell IR)

 rat
- intestinal epitheli-al
  IEC-6 cells

↓apoptotic cells
↑Akt phosphorylation
↓MEK pathway
↓ ratios of Bax/Bcl-2 and Bax/Bcl-xL 

Tamura et al., 
2008

*PG: 70% ethanol extract of whole ginseng, **PD: mixture of ginsenosides Rb1, Rb2, Rc, Rd, Rg3, Rh2 and Rh3 
*** HPBLs: human peripheral blood lymphocyte
**** CBMN assay: Cytokinesis-blocked micronuclei assay
MnPCEs: micronucleated polychoramtic erythrocytes
MnNCEs: micronucleated normochromatic erythrocytes.
 
†
 Amount of ginseng componenet administated 
‡
 Route of delivered to animal: i.p.= Intrapertoneal injection, p.o = Oral Administration(Per Oral)
§
 Dose rate of irradiation exposed to animal. 
¶
 Type of subject for the test. ESCA: Endogenous spleen colony assay, JCA: jejunal crypt assay
#
 + or - indicates the administration time before or after irradiation, respectively.
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다당체 성분과 단백질 분획물 등 비사포닌계 성분이 주목되고

있다.

2. 인삼의 방사선 보호작용 기전과 비특이적인 생체 저항력

증강 효과 

이온화방사선에 의해서 생성된 활성 산소종 (ROS)은 지질

의 과산화와 단백질 산화, DNA 가닥 절단과 유전자 불안정

성을 유도하여 궁극적으로 세포사를 초래한다 (Nair et al.,

2001; Yamini and Gopal, 2010). 이러한 장애로부터 세포를

보호하기 위해서 세포는 ROS에 대한 항산화 방어시스템을 가

지고 있으나 방사선 노출로 ROS가 증가하면 내인성 시스템

은 유리기의 피해로부터 세포를 보호할 수 없게 된다. 인삼과

그 주요 성분들은 중추신경계, 심혈관계, 내분비계 그리고 면

역계 등 복합적이고 다양한 약리작용을 나타낸다 (Attele et

al., 1999; Nam, 2002). 인삼의 다양한 약리학적 작용은 항산

화 활성과 밀접히 연관되어 있다 (Lee et al., 2005b; Attele

et al., 1999; Fu et al., 2003; Kitts et al., 2000b; Kang et

al., 2007). 

인삼의 항산화 작용은 직접적으로 유리기 소거 효과를 통해

또는 간접적으로 항산화 효소의 활성 증가를 통해 발현되는

것으로 보고되었다 (Kitts et al., 2000b; Kim et al., 2002b;

Zhang et al., 1996). 인삼의 방사선 보호기전의 하나는 유리

기 소거작용과 세포내 항산화 활성의 증강에 의해 매개되는

것으로 여겨진다 (Lee et al., 2010). 방사선 조사전 ginsan

처리는 SODs, Catalase, GPx의 전사조절 (mRNA level), 단

백질 발현과 효소활성을 증가시켰고 (Han et al., 2005b), 조

혈과정의 복원에 중요한 세포인 CFU-S (Kinnamon et al.,

1980)을 자극하여 자기 재생과 증식을 활성화하고, 내인성 방

사선 보호활성을 가진 사이토카인 (IL-1, IL-6, IL-12, GM-

CSF)의 생성 증가를 통해 방사선 보호 활성을 발현 한다

(Song et al., 2003). 

다른 가능성 있는 기전은 세포사멸 억제 작용에 기인된다.

방사선 조사 마우스의 소장 소낭선 세포의 세포사멸 검사에서

ginsan 처리는 세포사멸 촉진 단백질인 p53과 Bax의 발현을

억제하고 항 세포사멸 단백질인 Bcl-2의 발현을 증가시켰다

(Park et al., 2011). 이와 같이 ginsan은 p53 의존적 경로의

조절을 통해 방사선 유도되는 세포사멸을 억제하는 것으로 추

정된다. 따라서 진산의 방사선 방어 작용은 항산화 효소의 유

도와 항 세포사멸 단백질의 발현 촉진과 세포사멸 유도 단백

질의 억제에 기인된다. 

또한, 소장 상피세포 배양시험에서 ginsenoside Rd는 방사선

조사로 억제된 PI3K/Akt의 신호전달 경로의 활성화와 MEK

의 불활성화, 그리고 세포사멸 과정에 중요한 역할을 하는

caspase 경로의 억제를 통해 세포사멸을 방어해주는 것으로 제

시되었다 (Tamura et al., 2008). 그러나 이러한 in vitro 결

과가 in vivo에서 적용될 것인지에 대해서는 추가적인 검정이

요망된다. 

한편 방사선에 가장 민감한 기관 중의 하나인 조혈계 (hema-

topoietic system) 장해는 면역기능의 손상으로 인해 감염증을

초래하는 조혈증후군을 유발하여 사망을 초래하게 된다

(Verma et al., 2010). 조혈증후군으로 인한 주된 사망원인은

중성구의 수적 감소로 기회감염에 의한 패혈증과 위장관 점막

을 통한 세균이동 증가 등이다. 이는 혈소판 감소증, 출혈동반

그리고 림프구의 세포사멸과 림프구 생성 부족으로 인한 적응

면역계의 결함으로 악화된다 (Whitnall et al., 2000). 

이에 인삼의 방사선 보호 작용은 면역 조절작용에 기인되는

것으로 여겨진다. 인삼 성분들은 T-림프구와 B-림프구의 면역

반응 증강과 사이토카인의 생성 증가 (Larsen et al., 2004;

Liou et al., 2006; Rivera et al., 2005; Takei et al., 2004;

Yu et al., 2005), 자연살해세포 (NK cell) (Kim et al., 1990;

Hasegawa et al., 2002), 수상돌기 세포 (dendritic cell) (Takei

et al., 2004; Kim et al., 2009)의 활성화를 유도한다. 또한

대식세포 (Akagawa et al., 1996)의 활성화를 비롯한 말초식

세포의 탐식능 (Kang et al., 2008; Kim et al., 2005)과

GM-CSF 발현 증가 (Chen et al., 2003)와 항염증 효과 (Lee

et al., 2005a) 등이 보고되었다. 

ginsan은 방사선 조사 마우스의 혈소판, 림프구, 순환 호중

구, GM-CFC, 비장에서 골수세포 수의 증가, 조혈기능 회복에

중요한 역할을 하는 IL-1, IL-6, IFN-γ, IL-12 사이토카인의

유도, Th1 세포 기능을 증강 시키는 효과가 있다 (Song et

al., 2003; Han et al., 2005a; Kim et al., 2007). 따라서 인

삼의 방사선 방어 효과는 인삼과 그 성분의 면역기능 증강 작

용에 의해 기인될 수 있음을 보여 주었다.

한편 방사선의 보호제 (radioprotecting agents)는 ① 방사선

보호제 (radioprotectors), ② 아답토젠 (adaptogens), ③ 흡착

제 (absorbents)로서 방사성 핵종 (137Cs, 90Sr, 239Pu 등)의 흡

수를 방어하는 약제 등과 같이 크게 3그룹으로 분류된다

(Nair et al., 2001). 방사선 보호제는 일반적으로 유리기 소거

활성이나 수소 공여능 (donation of H atom)을 가진 Sulfhy-

dryl compounds (Cysteine, Cysteamine, Glutathione, WR

2127)와 기타 항산화제들로서 골수, 장, 뇌의 보호제들이다. 아

답토젠은 천연방사선 보호제로서 주로 저용량의 방사선에 보

호효과를 발휘하고 독성이 극히 낮고 유기체의 전반적 비특이

적 저항력을 강화시킨다 (Nair et al., 2001). 

Brekhmann과 Dardymov (1969)은 인삼의 적응설 (adapto-

gen theory)을 제창하면서 인삼의 기본적인 약리효능은 생체의

비특이적 저항력 증대에 기인함을 강조하였다. 적응소(aptogen)

의 구비조건으로서 무독, 비특이적, 비국소적, 생체에 대한 물

리적, 화학적, 생물학적 역경에 대하여 생체 저항력을 증대시

켜 생체기능의 정상화 작용을 나타내는 특성 등의 구비조건을
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제시하였다 (Lee et al., 1984). 그 동안의 인삼의 실험적/임상

적 연구를 통해 밝혀지고 있는 인삼의 안전성 (Coon, 2002;

Nam, 1996; Kitts, 2000a; Scaglione et al., 1996)과 비특이

적 면역력 증강작용과 유해한 외적 자극에 대한 항스트레스

작용 (Jia et al., 2009b; Kaneko et al., 2004; Nam, 1996)

등을 비롯한 다양한 약리작용들은 적응소적 특성과 잘 부합되

는 것이다. 

이러한 면에서 인삼의 방사선 보호 작용기전은 인삼과 그

성분이 유리기 소거작용과 내인성 항산화 시스템에 관여하여

숙주의 면역력 증강 작용을 통한 방사선에 대한 저항력 증진

과 그 회복 촉진 작용을 매개로하여 발현되는 것으로 생각된

다. 그러나 방사선 보호활성 성분의 구명과 그 분자기전은 금

후 연구해야 할 과제로 남아 있다. 

인삼의 임상 적용과 전망

1. 방사선 장해 증상 경감을 위한 인삼의 임상적 응용

이온화 방사선은 인간생활에 악영향을 미치는 주요한 외인

성인자 중의 하나이다. 방사선에 의해 유도되는 세포 손상을

줄이기 위한 항산화제의 효능 연구는 지난 50여년 이상 동물

실험을 통해 이루어져 왔다. 그러나 사람의 노출 상황에 대한

방사선 보호제의 응용은 항산화 효소와 non-protein thiols

(NPSH)와 같은 내인성 항산화 물질들이 어느 정도의 보호 효

과가 있지만 응용이 확대되고 있지는 않다 (Weiss et al.

2003). 방사선 보호 합성제는 대부분이 고가이고 부작용 때문

에 임상적 사용이 제한되고 있으므로 효과가 우수하고 저독성

의 대체제 개발이 요망되고 있다. 지난 수년간 연구를 통해

인삼을 포함한 수종의 약용식물이 방사성 보호활성을 가지고

있는 것으로 보고되었다 (Baliga et al., 2010). 

그 동안 항암제나 방사선요법의 효과 증강과 피로감, 암성

통증, 호흡기 감염, 위장관 부작용, 체중 감소 등의 부작용을

경감하기 위한 보조요법제로서 인삼을 포함한 한약재들이 많

이 이용되어 왔다 (Qi et al., 2010). 그러나 방사선 보호 활

성과 관련된 임상적 연구는 매우 제한적이다. 홍삼분말을 복

용한 방사선 조사 자궁암 환자 (n=32)의 경우 홍삼투여로 면

역지표인 Th/Ts의 비율이 대조군에 비해 상승경향을 보이고

하리 (下痢) 발생빈도가 낮아 장관점막 보호효과가 시사되었

다 (Tanaka, 1989). 자궁암환자 (n = 50)의 수술 후 방사선요

법 시 홍삼분말 투여 (5 g/일, 5주간)는 특히 혈소판 수의 회

복 촉진 효과가 있다 (Chang et al., 1980). 또한 비인두암

(nasopharyngeal carcinoma) 환자의 방사선조사와 인삼다당체

주사 요법을 병행한 결과 방사선요법 단독 시행 대조군에 비

해 말초혈액의 NK, LAK 세포의 활성도 증가와 면역기능 개

선으로 방사선요법의 부작용을 제거하는 효과가 있음이 보고

되었다 (Xie et al., 2001). 

최근 인삼을 함유한 한방제로서 보중익기탕제가 방사선 보

호활성을 나타내고 (Kim et al., 2002a), 암환자 (유방암, 위

암, 대장암 등)를 대상으로 한 임상시험에서 (n = 40) 특히 암

환자들이 많이 호소하는 피로증상을 유의하게 개선시키는 효

과를 보였다 (Jeong et al., 2010). 또한 인삼 함유 처방인 십

전대보탕도 항암제나 방사선에 의한 조혈기능 장해의 회복을

촉진하는 효과가 보고되었다 (Onishi et al., 1990; Hisha et

al., 1997). 

2. 금후 전망

방사선 보호제와 관련한 많은 실험적 연구들이 이루어져 왔

으나 지금까지 방사선 보호제의 모든 전제 조건을 만족할 만

한 이용 가능한 방사선 보호제는 아직 없다. 예를 들면 축적

독성이나 비가역적 독성이 없고, 효과가 장기간 지속되고, 그

리고 섭취의 편리성 등의 전제조건에 부합되는 보호제가 없다

(Arora et al., 2005). 실험실에서 개발된 많은 화학적 합성제

들은 임상적 적용은 실패하였다. 임상적용의 주된 실패요인은

독성 때문이었다. 이러한 면에서 독성이 적고 보다 효과적인

식물성 소재를 중심으로 방사선 보호약물의 탐색이 계속되고

있는 것이다. 

그동안 실험적 연구 (in vitro, in vivo)을 통해 인삼은 방사

선 보호제의 기능으로서 중요한 평가 지표인 생존율의 증가

효과를 비롯하여 방사선에 취약한 조직 (골수, 림프기관, 소장

소낭선, 고환 등)의 생존과 세포사 억제 및 생화학적 지표의

개선을 통한 방어 효과가 관찰되었다. 그러나 효과면에서 화

학적 합성화합물보다 약하다하더라도 독성이 거의 없다는 면

에서 그 대안이 될 수 있다고 본다. 

지금까지 고려인삼의 방사선 방어 효과 시험은 인삼 추출물

과 성분분획물이 대부분이고 일부 순수 분리된 ginsenosides들

이 사용되었다. 특히 이들 혼합물에 대한 함유성분 조성이 불

분명하고 또한 성분의 표준화가 되지 않았기 때문에 금후 효

과의 재현성 확보에 어려움이 예상된다. 인삼은 부위별 (Li et

al., 2010) 또는 가공방법별 성분함량 (Choi et al., 2010)과

그 조성이 상이하고 항산화 활성도 차이가 있으므로 (Jo et

al., 2011) 인삼 추출물의 표준화를 위해서는 성분과 약리활성

과의 상관성을 고려한 원료삼의 표준화가 선행되어야 한다. 

또한, 인삼의 투여 경로가 거의 대부분 복강투여 (i.p.)에 의

한 효과이므로 인삼의 임상적 투여 경로인 경구투여 (p.o.)에

의한 유효성 평가가 더 많이 이루어져야 할 것이다. 특히 인

삼의 배당체 성분은 경구투여 경우 소화된 대사체 성분이 흡

수되어야 약효를 발휘하는 것으로 알려지고 있기 때문에 투여

경로에 따라 효과가 다를 수 있기 때문이다. 앞으로 암의 방

사선요법 시 가능성 있는 보조요법제로서 인삼 또는 시너지

효과를 낼 수 있는 식물성 소재에 대한 보다 많은 기초 및

임상 연구가 이루어지기를 기대한다. 아울러 인삼의 방사선 효
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과에 대한 연구의 대부분은 방사선 조사 전 인삼/추출물을 투

여한 예방적 방어효과이다. 이와 관련하여 예방적 효과를 중

시하는 건강기능식품으로 독성이 거의 없는 천연물로서 꾸준

히 섭취함으로써 방사선 노출 기회에 대비한 인삼의 유용성이

기대된다. 금후 임상적 응용 확대를 위해서는 보다 많은 임상

실험의 확충을 통한 유효성 증거 제시가 요망된다. 
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